





A. Latar belakang 
Pemberian makan merupakan bagian penting dari kehidupan bayi dan anak. 
Hal ini dikarenakan sebagian besar interaksi orangtua dan anak terjadi pada 
saat pemberian makan. Sensory food aversion atau picky eater adalah suatu 
kondisi dimana anak menolak makanan tertentu secara konsisten karena rasa, 
tekstur maupun bau. Perilaku pilih-pilih makan selama masa kanak-kanak 
sering dikaitkan dengan masalah gizi. Namun, informasi mengenai faktor-
faktor penentu perilaku pilih-pilih makan selama masa bayi dan anak 
termasuk langka. Masalah kesulitan makan sering dihadapi baik oleh para 
orangtua, dokter atau petugas kesehatan yang lain. Sekitar 25%-40% anak 
dilaporkan mengalami kesulitan makan (Chatoor I, 2009; Shim JE et al, 2006). 
Meningkatnya insiden dan prevalensi gangguan makan pada anak 
menjadi penting bagi para dokter anak terutama dalam deteksi dini dan 
manajemen yang sesuai. Praktek pemberian makan pada bayi dan anak 
memberikan kontribusi paling besar dalam meningkatkan kesehatan anak. 
Menyusui meningkatkan kesempatan  bayi untuk belajar merasakan rasa di 
semua makanan yang dikonsumsi oleh ibu dan dapat memberikan efek 
perlingdungan terhadap pilih-pilih makan pada perkembangan selanjutnya 
(Rosen DS, 2010; WHO, 2009; Galloway AT et al, 2003). Kejadian pilih-





salah satu dari keempat kelompok makanan sehingga anak berisiko 
mengalami defisiensi makronutrien atau mikronutrien tertentu.  Gizi yang 
cukup selama masa bayi dan anak usia dini sangat penting untuk memastikan 
pertumbuhan, kesehatan, dan pengembangan anak-anak. Gizi yang kurang 
dapat  meningkatkan risiko penyakit, dan secara langsung maupun tidak 
langsung bertanggung jawab terjadinya kematian satu sepertiga dari estimasi 
9,5 juta kematian yang terjadi pada tahun 2006 pada anak-anak kurang dari 5 
tahun. Ketidaksesuaian gizi juga dapat menyebabkan risiko obesitas yang 
merupakan peningkatan masalah kesehatan masyarakat di banyak negara 
(Galloway AT et al, 2003; WHO, 2005). 
Penelitian terhadap anak prasekolah usia 4-6 tahun di Jakarta 
didapatkan prevalensi kesulitan makan sebesar 33,6%, 44,5% diantaranya 
menderita malnutrisi ringan- sedang, serta 79% telah berlangsung lebih dari 
tiga bulan. Terdapat beberapa studi yang mempelajari kasus picky eater, 
sehingga dapat diasumsikan bahwa Sensory food aversion secara umum 
terjadi di beberapa populasi dan hal ini terus berlanjut. Oleh karena itu, 
penting untuk mengidentifikasi anak-anak yang mempunyai masalah 
pemberian makan (Amirani DF, 1998). Penelitian pendahuluan di Jakarta, 
Indonesia pada tahun 2011 menunjukkan bahwa inappropriate feeding 
practice merupakan salah satu penyebab masalah makan yang bermakna 
(30%) pada anak usia 1-3 tahun (Soedibyo S dan Mulyani RL, 2009). 
Inappropriate feeding practice didefinisikan sebagai perilaku makan yang 





sesuai usia. Manikam juga mengemukakan bahwa  ketidakmampuan orangtua 
untuk memberi makan secara benar dapat mengakibatkan masalah makan. 
Ketidakmampuan ini dapat disebabkan karena pengetahuan yang kurang 
mengenai cara pemberian makan, nutrisi, dan perkembangan anak atau 
masalah internal orangtua sendiri (Manikam R dan Perman JA, 2000).  
Pengalaman rasa terhadap susu formula berbeda dengan pemberian ASI. 
Penelitian menunjukkan bahwa ASI memberikan pengalaman sensori yang 
dinamis, sebaliknya pengalaman rasa dari susu formula cenderung konstan 
dan tidak berubah (Ventura AK dan Worobey J, 2013). 
Penelitian-penelitian yang telah dilakukan tersebut mendukung 
pendapat beberapa ahli mengenai efek pemberian ASI terhadap penurunan 
kejadian picky eater pada anak. Anak-anak yang minum ASI cenderung tidak 
terjadi picky eater karena mereka merasakan berbagai rasa melalui ASI pada 
saat awal kehidupannya. Pada penelitian ini kami melakukan analisis 
mengenai pengaruh ASI terhadap perilaku picky eater. 
B. Rumusan masalah 
Apakah ada pengaruh pemberian ASI eksklusif terhadap kejadian picky eater 




C. Tujuan penelitian 





Mengevaluasi dan menganalisis pengaruh pemberian ASI eksklusif 
terhadap kejadian picky eater pada anak usia 1-3 tahun. 
2. Tujuan Khusus 
a. Mengevaluasi prevalensi picky eater pada anak-anak dengan ASI 
eksklusif 
b. Mengevaluasi prevalensi picky eater pada anak-anak dengan susu 
formula 
c. Mengevaluasi prevalensi picky eater pada anak-anak dengan ASI  + 
susu formula 
d. Menganalisis pengaruh pemberian ASI eksklusif terhadap kejadian 
picky eater. 
D. Manfaat penelitian 
1. Manfaat bidang akademik untuk Ilmu Kesehatan Anak khususnya bagian 
Nutrisi dan Gizi Metabolik 
a. Mengetahui  diagnosis picky eater pada anak 
b. Mengevaluasi prevalensi picky eater pada anak dengan ASI 
eksklusif 
c. Mengevaluasi prevalensi picky eater pada anak dengan susu formula 
d. Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai bahan 
penelitian lebih lanjut oleh peneliti lain. 
2. Manfaat bidang pelayanan 
Hasil penelitian ini diharapkan dapat mencegah terjadinya picky eater 
pada anak dengan pemberian ASI yang optimal pada anak. 
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